Instituto Guatemalteco de Seguridad Social

Subgerencia de Prestaciones en Salud
Direccion Terapéutica Central

ANALISIS DE CASO

1. INFORMACION GENERAL
Nombre: Blanca Leticia Echeverria Guerra
No. De Afiliacion: 1773397051503
Edad: 67 afios
Unidad: Hospital de Antigua Guatemala, Sacatepéquez, “La Capitania”
Medicamento: Esomeprazol Cdédigo Medi-Igss: 2058
Marca del medicamento: Acyphina, Global Farma
No. De registro sanitario: PF-41817.
No. De lote: K24054.
Notificacion: paciente refiere que el medicamento no le hace efecto, siente
ardor en el estbmago. (29/04/2025)

2. EVALUACION DEL EXPEDIENTE CLINICO Y PRUEBAS
COMPLEMENTARIAS:
a) Diagnésticos activos:
i.  Gastritis, no especificada (12/2022)
ii.  Sindrome de colon irritable (08/2023)
iii.  Dermatitis atdpica (10/2021)
iv.  Vision subnormal de ambos ojos

b) Tratamientos prescritos:
i. Esomeprazol, tableta o capsula de liberacion retardada 20
mg; tomar una tableta 30 min antes del desayuno.

ii. Simeticona, tableta, tableta masticable o capsula 80 mg;
tomar una tableta después de cada comida.

iii.  Bromuro de otilonio, tableta 40 mg; tomar una tableta cada 8
horas x 10 dias.

iv. Benzofenona y sus derivados, crema o locién, factor 40-50,
frasco o tubo 60 g - 120 g; aplicar en areas que se exponen
al sol 7, 11y 15 horas.

v. Carboximetilcelulosa, solucion oftalmica 0.5 %, frasco gotero
o frasco plastico o frasco de 15 a 30 ml; aplicar en ambos ojos
una gota 3 veces al dia.

c) Evolucién
i. Signos Vitales: No aplica
ii. Evaluaciones Clinicas: No aplica.
iii. Historial uso de medicamento: inicio 01/02/2021, dultima
prescripcion: 29/04/2025.
iv. Pruebas de laboratorios clinico: No aplica
v. Estudios complementarios relevantes: no aplica.
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3. EVALUACION FARMACOLOGICA:
a) Reacciones adversas:
i. Esomeprazol:
e Trastornos gastrointestinales:
a. Frecuentes: dolor abdominal, estrefiimiento,
diarrea, flatulencia, nauseas, vomitos, polipos de
las glandulas fundicas.

b) Interacciones farmacoldégicas:
i.  No se evidencian interacciones entre los medicamentos de la
paciente.

4. ALGORITMO DE DECISION DIAGNOSTICA

A. Secuenciatemporal

1. COMPATIBLE (+2)

2. COMPATIBLE PERO NO COHERENTE (+1) +1

3. NO HAY INFORMACION (0)

4. INCOMPATIBLE (-1)

5. REACCION APARECE DESPUES DEL RETIRO DEL (+2)
MEDICAMENTO

B. Conocimiento previo

1. REACCION BIEN CONOCIDA (+2) +2
2. REACCION CONOCIDA EN REFERENCIAS OCASIONALES (+1)

3. REACCION DESCONOCIDA (0)

4. EXISTE INFORMACION EN CONTRA DE LA RELACION (-1)

C. Efecto de retirada del medicamento

1. LA REACCION MEJORA (+2)

2. LA REACCION NO MEJORA (-2)

3. NO SE RETIRA EL MEDICAMENTO Y LA REACCION NO (+1) +1

MEJORA

4. NO SE RETIRA EL MEDICAMENTO Y LA REACCION MEJORA (-2)

5. NO HAY INFORMACION (0)

6. REACCION MORTAL O IRREVERSIBLE (0)

7. NO SE RETIRA, REACCION MEJORA POR TOLERANCIA (+1)

8. NO SE RETIRA, REACCION MEJORA POR TRATAMIENTO (+1)

D. Efecto de reexposiciéon al medicamento sospechoso
1. POSITIVA: APARECE LA REACCION (+3)
2. NEGATIVA: NO APARECE LA REACCION (-1)
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3. NO HAY REEXPOSICION O INFORMACION INSUFICIENTE (0) 0
4. REACCION MORTAL O IRREVERSIBLE (0)
5. REACCION PREVIA SIMILAR (+1)
E. Existencia de causas alternativas
1. EXPLICACION ALTERNATIVA MAS VEROSIMIL (-3)
2. EXPLICACION ALTERNATIVA IGUAL O MENOS VEROSIMIL (-1) -1
3. NO HAY INFORMACION PARA UNA EXPLICACION (0)
ALTERNATIVA
4. INFORMACION SUFICIENTE PARA DESCARTAR LA (+1)
ALTERNATIVA
| F. Factores contribuyentes que favorecen la relacién de causalidad | (+1) |0 \
| G. Exploraciones complementarias [(+1) |0 |
H. Gravedad
i. NO SERIO 1
ii. SERIO
iii. GRAVE
| TOTAL: I ]

5. COMENTARIOS: paciente presenta secuencia temporal compatible pero
no coherente con el uso del medicamento notificado. En la ficha técnica del
medicamento indica que puede ocasionar dolor abdominal de manera
frecuente. Segun la boleta de notificacion de sospecha de RAM la paciente
no ha suspendido el medicamento y la reacciéon no ha mejorado. Los
sintomas de la paciente pueden corresponder a una progresion de la
enfermedad.

e CONCLUSION: RAM Probable

No Clasificada Falta

Improbable <0
Condicional 1-3
Posible 4-5
Probable 6-7
Definida =8
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